







































定結巣は、長経体的謡、 10m~案書物H~ff と 2分間!返上げは
HR 苦手・ LI~ 若手:ともに 6 ヵ月後有設に改鋳した。上体起こ
しはし代鮮のみ宥葱;に改脅し、 5ヵ丹後のデータで H\~ 訴
と iぷ鮮に手f'~.i去を認めたα 体組成で;ま体震は雨続共に6 ヶ
丹後手f芯;に減少したが、 BMI.体脂肪キ-筋肉郊では LR
群のみ有意な変化であった。以議長期・拡張期](H.1.主はIi1;J群と
も介入誌なと比較し有意に低下したa綾部CTによる携レベ
ル断から計測した内線路ij}j断Hfi被はi時群共にイ4'1.去、に減少し
ていたが、大2妥筋断i会j績は llR群でのみ有意に増加したa
賂質代謝・糖代謝のデ…タは、 i湾群共に8ヶ月HIJで有怠な
変化を認めなかった。介入持W~中、}馬群ともに援態な心JflL
管イベントは認めなかったが、変形性淡路締結:と怒絞殺1Ii
:f!{ヘルニγの発症を存1名ずつ認めた。次期への継続本は
97.7%であった。{考察}高齢者、究室疾患ハイリスク者へ
の6ヶ月IJ!jの運動介入にで、体力指傑・イ:李総成.lfIHEの改
殺:に幼J誌を認めることができた己この効来は雨:若手iこ認めら
れたことから、ハイワスク者においてもi議Jiな巡話会強j支と、
安全磁に自己践できうる医療機関管趨!の巡勤であれば、安全
に効来的に巡動プ口グラムを行うことが可能であると忠わ
れた。 LR君'fにおいても約2舗が運動負荷心窓txl!議官tであ号、
高齢者やflt~金協子を複数もつ者は、運動魚j奇心認i泌を行う
ことが謎ましいと怠われた9 中高齢者では運動器疾患の令
幹事が渇く援形外科的諮エ潔が今後の怒越である。{給総}
経疾患ハイリスク者に対する開業駁における似別巡!飴プロ
グラムは、その危険滋子の数に関わらず議銭なイベントを
起こすことなく生活機能改饗のための体力・イ卒組成指擦に
効果を認めることができた。
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